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（目的）過多月経の患者に対し、Uterine　Bai1∞n
Ther　apy（UBT）を施行し安全性と有効性について
検討した。
（方法）月経血スコアが150点以上の過多月経で
年齢35～55歳、筋腫合併なし、妊娠希望なし、薬
物療法継続不可の7症例について検討した。操作法
は静脈麻酔にてヒーター内蔵バルーンを経頚管的
に子宮内に挿入、5％ブドウ糖液を注入しコンピ
ューター制御でバルーン内を87。Cまで加温し、8
分間留置することによって内膜を加熱破壊した。
胃痛緩和の為鎮痛坐薬を使用、翌日退院後外来に
て経過を観察した。評価方法は、術後1、3、6ヶ
月後に1）月経血スコア・2）超音波検査・3＞子宮鏡
検査・4）子宮内膜組織診について行った。
（成績）術前月経血スコア平均369．9点。術後、全
例7～10日間水様性帯下が継続するも炎症所見な
し。月経血スコアは、術後1ケ月で平均367点、術
後3ケ月で平均9．0点となり術後6ヶ月で全例が無月
経、2）超音波検査では全例で黄体期に子宮内膜肥
厚を認めず、3）子宮鏡検査にて全例で壊死化した
内膜所見が得られ、4）子宮内膜組織診は全例で内
膜腺は構造を保ったまま著明な壊死に陥ってい
た。
（結論）本法は操作が簡便かっ短時間で施行でき
低侵襲で外来治療が可能、局所の感染軽度、痙痛
軽度、その他副作用がないことが判明した。今
後、過多月経に対する有効な㎝e－day－surgeryと
して重要と思われた。
日常我々がよく目にするendometrialcystは、小
さいものなら単房州の類円形腫瘤、大きい場合は
破裂と重合を繰り返すため、多数の小円形嚢胞の
重積として描出されるものが普通である。今回、
これらの一般的形態とは大きく異なる
endometrialcystを経験したので報告する。
症例は65歳の女性、左側腹部痛を主訴として来
院。既往歴として、30歳時帝王切開、50歳時腸
捻転で手術、64及び65歳時に両側の変形性膝関
節症にて人工膝関節置換術を受けている。来院時
の腹部CT検査にて、腹壁癒痕ヘルニアと下腹部
腫瘤を指摘された。腫瘤は膀胱直上から膀直下ま
で達する17x7xgcm程の大きさで内部は大部分が
water　den8ity、一部に粗大な石灰化を伴う充実性
部分が見られた。形態は卵巣腫瘍のような類円形
ではなく、辺縁は比較的鋭角を呈していた。また、
CT上は明らかな腫瘍壁と思われるものも認めら
れなかった。CT所見からは以前の手術時のガー
ゼを核としたpseudocy8tや尿膜管由来の嚢胞な
どが疑われた。その後行われたMRI検査ではCT
とは異なり比較的厚い壁が同定され、また、内部
に出血成分の存在が疑われた。このため上記CT
での擬診断は否定的であったものの、他の腫瘍及
び非腫瘍性病変についての可能性も決定的所見が
なく質的確診は困難であった。手術はヘルニア修
復及び腫瘤摘出術が行われ、腫瘤は左卵巣由来の
endo血etrialCystであることが確認された。
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